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RESUMO
Objetivo: avaliar por meio da fotoelasticidade, as tensões geradas ao redor de im-
plantes após o aparafusamento de estruturas confeccionadas por soldagem a Laser 
ou a TIG de barras cilíndricas de Cobalto-Cromo.
Metodologia: foi realizado um estudo experimental a partir de um modelo de tra-
balho com dois implantes rosqueáveis. Nele foram realizadas a união dos UCLAs 
calcináveis à barra metálica, ambos de Cobalto-Cromo, por meio de soldagens à La-
ser (Grupo 1) e a TIG (Grupo 2), para confecção das amostras. Em seguida, sobre um 
modelo fotoelástico foram parafusadas as estruturas metálicas com torque manual 
de 20 Ncm, levadas ao polariscópio circular e submetidas a fotografias digitais pa-
dronizadas. 
Resultados: foi constatada a presença de tensões em ambos os grupos, contudo, a 
solda TIG exibiu maior número de franjas entre os implantes e nas cervicais distais. 
Conclusão: a estrutura confecciona por soldagem a Laser gerou menos tensões ao 
redor dos implantes que a confeccionada por soldagem a TIG para as infraestrutu-
ras de Co-Cr.
Palavras-chave: Biomecânica. Soldagem em Odontologia. Implante Dentário.
  
ABSTRACT
Aim: evaluate by using photoelasticity, the influence of laser welding or TIG 
welding of cylindrical rods of Cobalt-Chromium in the generation of tensions 
around implants. 
Methodology: using a working model with two screw implants, Cobalt-Chrome 
frameworks were made by laser welding method (Group 1) and TIG method 
(Group 2). Then, on a photoelastic model were bolted steel structures with manual 
torque of 20 Ncm, put to the circular polariscope and subjected to standardized 
digital photographs. 
Results: confirmed the presence of tensions in both groups, however, the TIG 
welding exhibited higher number of fringes between the implants and the distal 
neck. 
Conclusion: laser welding framework has generated less tension on the implants 
that the TIG welding for Cobalt-Chrome framework.
Keywords: Biomechanics. Dental Soldering. Dental Implantation.
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INTRODUÇÃO
A reabilitação oral por meio de implantes osseointegrados desde o seu desenvolvi-
mento apresentou resultados favoráveis, para o uso clínico1. Direcionando os questiona-
mentos para o entendimento biomecânico do sistema que se forma entre o osso periim-
plantar, implantes e a prótese, e, ainda busca por tecnologias que permitam uma redução 
do tempo e custo do tratamento reabilitador.
Dentre as causas de falhas, pode-se citar a desadaptação que ocorre entre a infraes-
trutura protética e o implante. Uma adaptação passiva da peça favorece a distribuição de 
forças pelo sistema, sendo importante para a longevidade da osseointegração e estabilidade 
mecânica da prótese2-4. A falta de passividade gera micromovimentações e que devido à 
íntima relação osso/implante formada na osseointegração, podem provocar modificações 
no osso adjacente, bem como dasaparafusamento ou quebra dos parafusos protéticos e 
ainda fraturas nas próteses pela concentração de forças nessas regiões5-7. 
É preciso ressaltar que as distorções podem ocorrer durante todo o processo de 
fabricação da infraestrutura em monobloco, desde a moldagem, enceramento e confecção 
da barra metálica3,8-9. A contração das ligas metálicas durante o processo de fundição é 
apontado como uma das principais causas de desadaptação, sendo a peça em monobloco 
mais sujeita as alterações dimensionais10.  
A técnica de confecção de infraestruturas soldadas a Laser vem sendo descrita como 
uma alternativa para diminuir a distorção e ainda demanda menor tempo para a confecção, 
com resistência semelhante às infraestruturas fundidas em monobloco9,11-12. Porém, para 
este tipo de solda é necessário uma atmosfera de argônio e ainda, algumas ligas com alta 
condutibilidade térmica podem possuir porosidades na região de solda devido à rápida 
solidificação. Além disso, do alto custo do equipamento de solda pode restringir o seu uso13.
A solda TIG (Tungstênio Gás Inerte) promove a união a partir de uma corrente elé-
trica direcionada pelo eletrodo de tungstênio não consumível, a qual promove a fusão 
do metal sob uma atmosfera de gás que não participa da poça de fusão, como o argônio. 
Alguns estudos apontam para uma similaridade entre a soldagem a laser e a TIG para 
infraestruturas de Titânio comercialmente puro. Desta forma a utilização da soldagem a 
TIG tem se mostrado uma alternativa a solda a laser, devido a sua viabilidade econômica14.
A utilização de ligas de metais básicos diminui o custo do tratamento protético15-16. 
Sendo a liga de Cobalto-Cromo uma alternativa, que, por possuir alto módulo de elasticidade, 
proporciona uma resistência adequada com uma espessura menor que das ligas áuricas8, e 
ainda, favorece a distribuição das forças incidentes na prótese17. Com ampla utilização em 
infraestruturas de prótese fixa, prótese parcial removível e próteses sobre implante15.
Segundo Sadowsky et al.18, as tensões podem ser localizadas por meio da fotoelas-
ticidade. Em estudo19 verificando a formação de tensões em infraestruturas sobre cinco 
implantes não passivas, foi constatado que a melhor adaptação ocorreu após seccionamento 
e posterior soldagem dos segmentos19. Ao avaliar por meio da fotoelasticidade a relação 
entre o tamanho do desajuste e a tensão gerada, encontrou-se uma relação direta positiva20. 
Diante da necessidade de obtenção de estruturas passivas e da possibilidade de 
utilização de processos de soldagem para confecção destas, propõem-se avaliar por meio 
da fotoelasticidade, a influência da soldagem a Laser ou sistema TIG de barras cilíndricas 
de Cobalto-Cromo na geração de tensões ao redor de implantes.
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MATERIAL E MÉTODOS
Em réplicas de implantes de hexágono externo e diâmetro regular (Conexão Sis-
tema de Próteses – SP, Brasil), incorporados a uma matriz de aço (40,00mm x 15,00mm x 
20,00mm), foram acoplados transferentes quadrados e unidos com uma haste metálica e 
resina Pattern GC. Este modelo foi colocado em uma caixa plástica para conter o material 
de duplicação (Silicone Master – Talladium). 
Após 24 horas de espera para a presa do material de duplicação, acoplaram-se 
aos transferentes implantes (Master Screw - Conexão Sistema de Próteses – SP, Brasil) 
cuidadosamente. No molde de silicone verteu-se resina fotoelástica Araldite (Hunts-
man, São Paulo – SP, Brasil). Essa resina possui cura à temperatura ambiente e a sua 
composição por dois líquidos (GY-279 BR, modificado, com fluído reativo, de baixa até 
média viscosidade, formulado à base de bisfenol A e um endurecedor HY 2964 à base 
de amina cicloalifática, modificado, de baixa viscosidade) facilita o manuseio e aplica-
ção sobre o molde. A manipulação foi feita com a proporção de 100 partes de GY-279 
para 48 de HY-2964, em um Becker e com o auxílio de uma proveta de dosagem e após 
a mistura, para a remoção do ar incorporado, a resina foi levada a uma câmara acrílica 
hermeticamente fechada acoplada a um manômetro e uma bomba para vácuo. Durante 
o período de presa (72 horas), molde e modelo foram armazenados em um recipiente 
fechado e em local livre de vibrações.
Em seguida, para a remoção do modelo fotoelástico, o molde de silicone foi cortado 
utilizando tesoura e bisturi cuidadosamente para não pressionar o modelo. Com o mesmo 
conjunto de transferência, foi feita nova moldagem com o silicone de duplicação (Silicone 
Master – Talladium) para a confecção do modelo de trabalho, com gesso tipo IV. Sobre este 
modelo foram realizadas as soldagens das barras metálicas à UCLAs calcináveis, ambos 
de Co-Cr, com solda a laser (Grupo 1) e solda a TIG (Grupo 2).
Para tanto, quatro UCLAs para fundição e padrões de barra para fundição com 
comprimento igual à distância entre os implantes foram incluídos em revestimento próprio 
para Co-Cr (Gilvest HS; BK Giulini) e fundidos neste metal num forno universal (Disco-
very – EDG; São Carlos – SP, Brasil).
As leituras foram realizadas em um polariscópio circular acoplado a uma máquina 
filmadora digital Sony (FD-717, Orange, CA, USA), que permite filmagens e fotos para visu-
alização do desenvolvimento das franjas e realização de uma análise quasitridimensional. Foi 
avaliada a magnitude das tensões e a proximidades das franjas por uma análise qualitativa.
A amostra do grupo 1 foi acoplada ao modelo fotoelástico com 20N/cm de torque 
com torquímetro manual e levada ao polariscópio. Realizada as fotografias, removeu-se essa 
infraestrutura do modelo fotoelástico e ele foi colocado no polariscópio para a verificação 
de tensões residuais, sendo inexistente, uniu-se então a amostra do grupo 2 ao modelo 
da mesma forma do grupo 1 e realizadas as fotografias para posterior análise qualitativa.
RESULTADOS
A análise qualitativa foi realizada verificando a quantidade e proximidade das 
franjas, sendo, quanto maior o número de franjas (ordem da franja ou N) e proximidade 
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entre elas maior a concentração de tensões21. Todas as imagens foram analisadas por um 
mesmo observador o qual desconhecia o grupo que a imagem pertencia.
Sob luz branca, o espectro observado no analisador, apresenta colorações típicas 
para as ordens de franja: Franja de ordem N = 0 (preta); Franja de ordem N = 1 (transição 
Vermelho/Azul); Franja de ordem N = 2 (transição Vermelho/Verde).
Depois deste ponto todas as franjas de ordens inteiras (N) foram determinadas pela 
transição: Vermelho/Verde.
As imagens foram tratadas e avaliadas no software Adobe Photoshop 7.0® para 
otimizar a visualização das franjas quanto a sua distribuição ao redor dos implantes.
Ambos os grupos exibiram a concentração de tensões ao redor dos implantes, sendo 
maior no ápice dos implantes. Contudo a infraestrutura soldada pelo sistema TIG (Fig. 1) 
apresentou um maior número de franjas, concentrando-se entre os implantes e cervicais 
distais, que a estrutura soldada a laser (Fig. 2).
Figura 1. Modelo fotoelástico com a infraestrutura 
soldada pelo sistema TIG.
Figura 2. Modelo fotoelástico com a infraestrutura 
soldada a laser. 
DISCUSSÃO
As forças sobre as próteses implantossuportadas afetam diretamente o asso alveolar 
adjacente aos implantes devido à justaposição destas estruturas na osseointegração. Neste 
estudo foi avaliado a geração de tensões por diferentes tipos de soldas aplicadas em in-
fraestruturas de Co-Cr. É preciso ressaltar que apesar do desconhecimento da quantidade 
de tensão necessária para falhar a osseointegração, uma peça passiva evita a formação 
de estresse antes mesmo do carregamento oclusal, favorecendo a sua longevidade14,18,22.
A confecção de infraestrutura em monobloco, desde o enceramento à fundição do 
metal, gera distorções que comprometem a adaptação da infraestrutura13,23. Em investigação 
sobre a magnitude das forças geradas no osso adjacente aos implantes em infraestruturas 
confeccionadas de diferentes formas, foi concluído que as peças em monobloco exibiram 
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maiores distorções que as seccionadas e soldadas e que as realizadas somente por solda-
gem das barras aos pilares24.
Em estudo, ao comparar a adaptação de infraestruturas em monobloco e soldadas 
a laser, concluiu-se que o grupo soldado a laser foi superior22. Quanto à soldagem a TIG, 
ela vem apresentando valores de resistência adequados para o uso odontológico3, e devi-
do ao menor custo do equipamento, tem-se apresentado uma alternativa a solda a laser.  
A diferença das tensões geradas pela soldagem a laser a pela TIG foram verificadas 
pelo método da fotoeslasticidade, que trata-se de uma técnica já utilizada para análise das 
tensões ao redor de implantes20,22,25, permitindo uma comparação lado a lado para análise 
qualitativa das franjas formadas19. Neste estudo, a soldagem TIG exibiu maior formação 
de franjas fotoelásticas, principalmente entre os implantes e nas cervicais distais. Corro-
borando os resultados relatados por Carriello25 quanto à localização das tensões. Contudo, 
Atoiu13 observou semelhança entre as tensões geradas por estruturas soldadas a laser e 
a TIG. Possivelmente, a divergência de resultados deve-se à utilização de diferentes má-
quinas para soldagem a TIG, que devido à alta sensibilidade do procedimento de união, 
necessita de mais estudos para a padronização dos parâmetros de soldagem, visando a 
otimização da técnica. 
Solda laser concentra o feixe de energia em um único ponto focal, o que permite 
uma solda pontual e bem definida, e com pequena região afetada pelo calor3,26. Ao corre-
lacionar a profundidade de solda com os parâmetros necessários para união, analisaram 
que metais como ouro, que possuem maior condutibilidade térmica, necessitam de mais 
energia para a soldagem, sendo em ordem decrescente de calor necessário para união, 
seguidos pelo Cobalto-Cromo e Ti27.  
Na soldagem a TIG, ocorre a formação de um arco elétrico entre o eletrodo de Tun-
gstênio não consumível e os segmentos a serem unidos13. Nesta soldagem, o diâmetro e 
o calor gerado na poça de fusão são maiores28 podendo gerar distorções mais acentuadas. 
Entretanto, estudos sobre a aplicação da soldagem a TIG na odontologia são limitados 
quanto à descrição dos parâmetros de soldagem utilizados, dificultando comparações 
quanto à energia total empregada na união. Mais estudos comparando as propriedades 
dos procedimentos de soldagem são válidos para o esclarecimento do comportamento 
biomecânico de estruturas soldadas a TIG. Além disso, a transferência do calor está di-
retamente relacionada com a condutibilidade térmica do metal, assim como está inversa-
mente relacionado com a refletividade, requerendo uma quantidade maior de calor para 
a soldagem22, sendo o tipo de liga empregado uma variável nos resultados obtidos com 
os procedimentos de soldagem. 
CONCLUSÃO
• A soldagem a laser gerou menos tensões ao redor dos implantes que as estruturas 
soldadas a TIG para barras de Cobalto-Cromo soldadas a pilares do mesmo metal.
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